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ATTENTION : Normalement, la feuille de route et la note d’évolution de 

l’infirmière ne se retrouvent pas sur la même feuille. Ici, ces 2 documents 

se retrouvent sur la même feuille par souci d’économie de papier et pour 

protéger nos arbres. 

 

Date Heure Note d’évolution 

2017-12-10 9h00 Aucune douleur 

  Pansement abdominal droit souillé à 25% sanguin 3 compresses 4x4. 6 su- 

  tures en place. Nettoyée avec compresses NaCl 0.9% et asséchée.  

  Aucune rougeur, ni œdème ou chaleur. 

  Pansement sec et hypafix installés. 

  Mia Larouche, étudiante inf. aux 

  

Nom du pt 
Lalande, Ginette 
19XX-02-29 

 
Diagnostic 
Appendicectomie 
 
Médecin 
M.C. Simard 

 
 
 
 
 
 
 

TA 
 
 
Allergie 
Péni. 
 

 
Pans abdo. die 
Nettoyer plaie avec Nacl, pans 
sec, Hypafix 
 
 
 
 
 

    

2- Localisation 3- Description du pansement antérieur 1- Observation et qualification de la douleur 

4- Produit désinfectant ou nettoyant avec 

méthode 

5- Critères d’observation de la plaie et de son pourtour. 6- Type de pansement et matériel utilisé 



DÉTAILS 
NOTE DE PANS 

exemples 

 

RÉFÉRENCE : Cemeq page 123 

 

Date et heure 
 

2017-12-08   9h00 ✓  

1- Observation de la 

douleur prn 

D.I.R 
Donné : PQRSTU 

Intervention : analgésie 
Résultat : doul.2/10 

✓  

2- Localisation (site) Pied, coccyx ou abdomen, etc. ✓  Pansement abdominal droit 

3- Description du 

pansement 
antérieur 

 

Nombre de compresses 
Dimension des compresses (3x3 

ou 4x4) 
Pourcentage (%) 

Exsudat (cahier de technique p.185) 
Odeur 

Particularités 

✓  

 

• 3 compresses 
• 4x4 
 

• Souillées 25% 

• Sanguin 

• Aucune  

• Sutures 
 

4- Produit désinfectant 

ou nettoyant avec 

méthode 
 

Compresses NaCl 0,9% ou  
à basse pression ou  

à haute pression c NaCl, etc. 
✓  

Plaie nettoyée c compresses de 
NaCl 
 

 

5-Critères d’observation 

de la plaie et 
pourtour 

 

Dimension*, lit de la plaie* 
(intérieur) et pourtour (DROC)* 

✓  

Plaie Ø douleur, Ø rougeur, Ø 
œdème, Ø chaleur.  
Une plaie chirurgicale n’a pas 
besoin d’être mesurée et ne 
possède pas de lit de plaie à 
moins qu’une suture cède et que 
la plaie s’ouvre. 

6- Type de pansement 

et matériel utilisé  

 

Compresse 4x4, cavillon, 
coussinet (pad) abdominal, 

hypafix, etc. 
 

✓  

Refait c 3 compresses 4X4 + 
hypafix. 

7- Réaction et 

collaboration du patient 

N’est pas nécessaire s’il n’y a 
pas de particularité 

   

 

À RETENIR 
Parfois, on doit mesurer et qualifier la plaie après le nettoyage afin que nos observations soient 
exactes.  

L'utilisation d'une solution antiseptique (ex. Chlorhexidine, Dakin, etc.) peut être nécessaire, pour 
une période déterminée. Elles sont appliquées en trempette de 5 à 20 minutes et les solutions 
doivent être rincées avec du NaCl 0.9 % avant de refaire le pansement.  
 

Une technique propre peut être utilisée en milieu de vie, mais la technique stérile doit 

toujours être privilégiée. 


